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 چكيده
هاي طبيعـي بـا   هاي حاصل از لقاح آزمايشگاهي در مقايسه با بارداريها در بارداري زوج: زمينه و هدف

 يتـر  اند و به مردان توجه كمداده اكثر تحقيقات زنان را مورد توجه قرار. مشكلات متعددي مواجه هستند
لذا مطالعه حاضر با هدف تبيين درك مردان در انتظار اولين فرزنـد از بـارداري حاصـل لقـاح     . است شده

 .آزمايشگاهي انجام يافته است
در مركـز درمـان نابـاروري بيمارسـتان      1396اين مطالعه كيفي از فروردين تا اسفند مـاه   :روش بررسي

يافته عميق انفرادي  ساختار مصاحبه نيمه 19نجام ها با اداده. شهيد مطهري شهر اروميه انجام يافته است
گيري مبتني بر هدف تا رسيدن به اشباع اطلاعات از بـين  كنندگان از طريق نمونهمشاركت. آوري شدجمع

هـا بـه روش   داده. لقاح آزمايشگاهي باردار شده بودند، انتخـاب شـدند   روش ها با مرداني كه همسران آن
  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت 10نسخه  MAXqda افزار نرم تحليل محتواي قراردادي، با

، »تـرس از انـگ اجتمـاعي   «، »بـيم و اميـد بـه پيامـد درمـان     «ها چهار طبقه از تجزيه و تحليل داده: ها يافته
  .حاصل شد »نياز به مشاركت و آموزش«و  »مين ماليأنگراني ت«

انتظارات و نيازهايي دارند  ،اندايشگاهي باردار شدهها با روش لقاح آزم مرداني كه همسر آن: گيري نتيجه
آنان از يك سو از انگ اجتماعي ناباروري و جنين اهدايي، پيامـد درمـان و   . كه بايد مورد توجه قرار گيرد

 هـا  دارند در فرايند درمـان نابـاروري و مراقبـت    مشكلات اقتصادي درمان نگرانند و از سوي ديگر انتظار
  .مشاركت داده شوند

  
 لقاح داخل آزمايشگاهي، ناباروري، مردان :هاي كليدي واژه

  6/4/97 :مقالهالكترونيك  انتشار -  1397ماه  ارديبهشت: پذيرش مقاله -  1396ماه  اسفند: دريافت مقاله -
  

  ∗مقدمه
 بـارداري  بـروز  عدم صورت ناباروري به

 بـدون  و مـنظم  انجـام مقاربـت   سـال  يك از پس

 بـارداري  جلـوگيري از  هـاي  روش از اسـتفاده 

 بـه  تـا  دور يهـا گذشـته  از. )1( شودمي تعريف

 ينـازاي  ييعن ـ بـزرگ  ايـن مشـكل   با امروز افراد
 بـه  نابـاروري هميشـه  اند، بوده گريبان به دست

 افـراد،  يبـر زنـدگ   ثرؤم عظيم يك معضل عنوان

                                                            
گروه آموزشي مامايي دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي اروميه، اروميه، ايران؛ مركز تحقيقـات   *

  بهداشت باروري، دانشگاه علوم پزشكي اروميه، اروميه، ايران
  ي دانشكده پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي اروميه، اروميه، ايرانگروه آموزشي ماماي **

گروه آموزشي زنان و زايمان دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي اروميه، اروميه، ايـران؛ مركـز تحقيقـات     ***
  بهداشت باروري، دانشگاه علوم پزشكي اروميه، اروميه، ايران

پرستاري و مامايي، دانشـگاه علـوم پزشـكي شـيراز، شـيراز، ايـران؛ مركـز         گروه آموزشي مامايي دانشكده ****
  تحقيقات بيماري هاي مادر و جنين، دانشگاه علوم پزشكي شيراز، شيراز، ايران

. )2( اسـت  داشـته  همـراه  بـه  يويرانگـر  اثـرات 
 در پزشـكي  دهعم ـ از مشـكلات  يكـي  نابـاروري 

 جهاني سازمان بنابر گزارش .است امروز دنياي

 سراسـر  در ميليـون زوج  70 از بـيش  بهداشـت، 

 ايـن  از ايـران  در زوج ميليون يك از بيش و دنيا

 در ناباروري ميزانروند . )3( برندمي رنج مشكل
 فراتحليـل  براسـاس  ايراني هايزوج زندگي طول

، بـه  2001- 2010مطالعات مرتبط در بازه زماني 
، 2010و در ســال  8/2، 2001رتيــب در ســال  ت
  .)4( گزارش شده است 9/24%

 حال كشورهاي در در نابارور افراد اكثر

شدن باعث  تمايل به والد. كنندمي زندگي توسعه

 111- 126 ،1397، تابستان 2شماره  ،24دوره ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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نابـارور در جسـتجوي    هـاي  وجز% 50شود مي
يه شامل درمـان  طور اوله درمان ناباروري كه ب

اگــر . )5( باشــند ،شــود دارويــي و جراحــي مــي
 حـدوداً بـه   ،هاي خط اول كارساز نباشـد درمان

شود كه تحت درمـان  ها توصيه مياين زوج% 3
لقـاح  . هاي كمك بـاروري قـرار بگيرنـد   با روش

هاي كمـك  روش% 99 حدود داخل آزمايشگاهي
ــزان موفقيــت آن   ــاروري را تشــكيل داده و مي ب

شروع فرايند اين نوع  با. )6( است% 6/16 -2/20
هــا از قبيــل تحــت انــواع درمــان اهــ درمــان زوج

گــذاري، پـايش مـنظم، برداشــت   تحريـك تخمـك  
جنـين و تزريـق پروژسـترون     اووسيت، انتقـال 

هـا و  فرايند درمـان، ارزيـابي  . )7( گيرندقرار مي
آشـفتگي در زنـدگي   تزريقات مكرر باعث ايجاد 

 يهـا  آوري فـن . )8( شـود مـي  هـا  روزمـره زوج 
 گسترش الح در سرعت به كه درمان شرفتهيپ

 افـراد  دي ـام افـزايش  طـرف باعـث   يك از است،

 افزايش ديگر باعث طرف از و درمان به نابارور

 يهـا روش شكسـت  و ينابـارور  از ناشي رنج
  .)9( است درمان شده

 و نابــاروري  كــه داده نشــان مطالعــات
 نفـس،  بـه  اعتمـاد  ،يجنس ـ تيفعال بر آن درمان

 زبـرو  باعـث  و گذاشـته  ثيرأت ـ ها زوج ارتباطات
ــاس ــا احس ــرد و ييتنه ــدن، ط ــه ش ــا مواجه  ب

 بـاردار  مورد در وسواس پرزحمت، يها درمان
 ،يديــناام ،ينــاتوان ،يافســردگ احســاس شــدن،
ــيگ ،يخســتگ ــدن  يج ــا درآم ، عصــبانيت و از پ

هاي حاصل از والدين در بارداري). 10( شود مي
هـاي  لقاح آزمايشگاهي در مقايسـه بـا بـارداري   

هـم  . مواجـه هسـتند  طبيعي با مشكلات متعددي 
قبل و هم بعد از لقـاح آزمايشـگاهي، والـدين بـا     

هايي در زمينه سلامت جنين و سازگاري نگراني

و به همين جهت نيازمنـد   با جنين مواجه هستند
ــي  ــت م ــت مشــاوره و مراقب  .)11( باشــنددرياف

كــه  رغــم ايــن علــي ،مطالعـات نشــان داده اســت 
اي كمـك بـاروري يـك    ه ـ شبارداري پس از رو

امـا   ،باشـد  مـي  هـا  جربه پر استرس بـراي زوج ت
هـاي احساسـي    واكـنش اي جنسيتي در ه تتفاو

مند  يك مرور نظام. ها مشهود است هر يك از آن
بر مطالعات موجود نشان داده اسـت كـه سـطح    
افســردگي و اضــطراب زنــان قبــل از انجــام     

يابـد و در   مـي اي كمك باروري افـزايش  ه شرو
ار بــراي مشــخص روز انتقــال و در دوره انتظــ

ترين افـزايش را   شدن نتيجه تست بارداري بيش
ولي در مردان سطح افسردگي و اضطراب  ،دارد

يابـد و در   مـي ا افزايش ه شقبل از انجام اين رو
ــه    زمــان انتظــار نتيجــه درمــان و پــس از آن ب

حـدود  ). 13و12(رسـد   مـي بالاترين سطح خـود  
از پدران مشكلات مرتبط بـا سـلامت روان    10%
ــه روش   را ــارداري ب ــس از ب ــل و پ در دوره قب

مطالعـات محـدود   ). 14(كننـد   مـي طبيعي تجربه 
بر سلامت روان مرداني كه به دنبال يافته انجام 

اي كمك بـاروري در مرحلـه گـذار پـدر     ه شرو
شدن هستند، حـاكي از سـطح بـالاي اضـطراب،     
افســردگي و كــاهش اعتمــاد بــه نفــس آنــان در 

  .)15( است مقايسه با بارداري طبيعي
اي كه برابري جنسـيتي را مهـم   در جامعه

هـر دو جـنس بـه يـك انـدازه در      بايـد   ،دانـد مي
شـدن   هاي بارداري و آمادگي براي والدمراقبت

 از كه است ياين در حال. گيرندر مورد توجه قرا

 يبـرا ) 1994( توسعه و تيجمع نفرانسك زمان
 و مـادران  سـلامت  و يبـارور  بهداشت جيترو

 هـزاره  توسـعه  اهـداف  دن بـه يرس رد نيهمچن

 ، كـاهش يتيجنس يبرابر مادران، سلامت يعني
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 و يدسـوا يب يكن ـشـه ير كودكـان،  ري ـم و مرگ
 دكي ـتأ مردان مشاركت بر ها،يماريب يكن شهير
 انتظـار فرزنـد،   در پـدران . )16( شوديم ياديز

 و مراقبـت  تي ـحما بـه  ازين مادران باردار، مانند
، يآموزش ـ مداخلـه  نـه گو هـر  از قبـل  اما دارند،
 مطابق مراقبت تا است لازم يازسنجين و قيتحق

 يجامعه طراح همان مردان يازهاين و فرهنگ با
 .دشو اجرا و

ه توجه به تجارب مردان از بارداري چه ب ـ
طــور لقــاح داخــل   ه طــور طبيعــي و چــه بـ ـ  
هم : د باشديتواند مفيآزمايشگاهي از دو جنبه م

نقـش   ردانكـه م ـ  يطـور ه ب ،انشانهمسر يبرا
ــول     ــان را در ط ــي زن ــت روان ــدي در حماي كلي

ن يخـود مـردان بـد    يبارداري دارند و هـم بـرا  
آگاهي از تجارب مردان از بـارداري و   جهت كه

يـن فرصـت را بـه ماماهـا و سـاير      نقش پدري ا
دهـد  كنندگان خدمات بهداشتي درماني مـي هاراي

كه مراقبت و حمايت صحيحي از مردان در طول 
ر و انتقال بـه دوره پـدري فـراهم    بارداري همس

 هياول بدون مطالعات يخدمات نيچن هيارا .نمايند
نـه  يزم در ييهـا نگراني بروز موجب است ممكن
 و هانقش مورد ل نتايج مطالعات غربي دريتحم

 حاضـر  در حـال . گـردد  يتيجنس ـ يهـا ارزش

مردان در مـورد   دركاز  قييعم و كافي شناخت
وجــود يشــگاهي ارداري حاصــل از لقــاح آزمابــ

بـه   يف ـيك قي ـاسـت كـه تحق  حالي ن در يا .ندارد
و  هـا ژگـي يو كشف جهت مناسب يعنوان روش

 اتي ـتجرب آن پس در كه آنچه و افراد اتيتجرب

 نين، ايا بر علاوه. شود محسوب مي ،دارد قرار
 كي ـ يچگـونگ  و يـي چرا دربـاره  قاتيتحق گونه
 ياه ـ شرو بـه  نسـبت  يتـر  قيعم طور به دهيپد
 و مشكلات حل جهت كه )17( دهنديم نظر يكم

 فرآينـــد در نابـــارورهـــاي  زوج بـــه كمـــك
ــگ ميتصــم ــ يري ــه نيو همچن ــزبرنام ــن ،يري  اي

از  مطالعـه  ايـن  در .اسـت  ازي ـن مـورد  شـناخت 
 كه آن قوت نقاط از تا شد استفاده فييك رويكرد
 و ليدخ اجتماعي فرهنگي ياه هنيزم درك همان

اسـتفاده   ،است كنندگان مشاركت يانعكاس صدا
مردان  درك تعيين هدف با حاضر مطالعه. شود

از بـــارداري همسرانشــــان بــــا روش لقــــاح  
 آن بتـوان  نتـايج  از تايافت  انجام آزمايشگاهي

 يهـا  برنامه ياجرا و طراحي ،يگذاراستيس در
 كمك يهاروش رامونيپ يامشاوره و آموزشي

  .كرد استفاده ايران جامعه يبرا يبارور
  

  روش بررسي
از فروردين تحليل محتوا ن مطالعه كيفي اي

در مركـز درمـان نابـاروري     1396 تا اسفند ماه
 ايـران  -اروميـه شـهر   بيمارستان شهيد مطهري

كنندگان ايـن مطالعـه   مشاركت. يافته استانجام 
تك همسري بودنـد كـه    مردان بارور يا نابارور

از اسـپرم و تخمـك    IVF ها به روش نآهمسر 
سـن   ،بودنـد  باردار شده ،ها زوجخود متعلق به 

ــارداري بــيش از  ــد   20ب ــد فرزن ــود، فاق ــه ب هفت
بيولوژيك يا فرزندخوانده بودند و به شركت در 

وج از خــرمعيارهــاي . مصــاحبه تمايــل داشــتند
كننــده در هــر مطالعــه نيــز انصــراف مشــاركت

ــركت در    ــاري و ش ــژوهش از همك ــه از پ مرحل
 صـورت  بـه  گيـري  نمونـه  روش. مصاحبه بـود 

 حـداكثر  بـا  گيـري نمونـه  و هبود هدف بر يمبتن
 كـه  گرفـت  صـورت  يريرپـذ ييتغ دامنـه  و تنوع
 كمــك هــايافتــه پــذيريانتقــال توانســت بــه مــي
 .كند تري بيش

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ay
at

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-0

3-
14

 ]
 

                             3 / 16

https://hayat.tums.ac.ir/article-1-2265-en.html


  و همكاران رقيه بايرامي                                                                                            ... درك مردان در انتظار اولين فرزند از بارداري حاصل لقاح
 

 http://hayat.tums.ac.ir 1397تابستان  ،2شماره  ،24دوره ، )حيات(جله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران م

114 

 يافته ساختار نيمه مصاحبه مطالعه اين در
 روش بـا  هـا  آن همسـر  كـه  مرداني از نفر 19 با

IVF   ،ــد ــده بودنـ ــاردار شـ ــام بـ ــت انجـ  .يافـ
ورود بـه   يمعيارهـا  براسـاس  هاكننده مشاركت
 اطلاعات بوده، از يكه غن بين مرداني از مطالعه

اطلاعـات   بيان به و تمايل ارتباط برقرار يتواناي
 اشباع تا يگيرنمونه. شدند انتخاب داشتند، خود

 از يجديد داده كه ياگونه يافت؛ به ادامه هاداده

 فقط تكـرار  هاو داده نيامد دست به هامصاحبه

 تعـداد  .بودنـد  يقبل ـ شـده  يآورجمـع  يهاداده

 اطلاعات مورد عمق وسيله به كنندگانمشاركت

 در .ا ادامه يافته هتا اشباع داد و شد تعيين نياز

وافقـــت مـــردان بـــراي شـــركت در صـــورت م
مصاحبه،  انجام مكان و زمان مورد در مصاحبه
 در هـا مصـاحبه . گرفـت يم انجام لازم يهماهنگ
و در اتاق خلـوت انجـام    ناباروري درمان مركز
 يمعرف ـ محقـق ضـمن   مصاحبه، زمان در .يافت
 و اخذ طرح اهداف مورد در افراد توجيه و خود

ــه رضــايت ــان خصــوص در آگاهان  ضــبط امك
 تمام بودن محرمانه از اطمينان و آنان مصاحبه
 و يفـرد  اطلاعـات  پرسـش  با شده، ذكر مطالب

 مــردان، اعتمــاد جلــب و مناســب ايجــاد رابطــه
 .كـرد يم ـ فراهم مصاحبه انجام يبرا را طشراي
 انجــام از هــدف كننــدگان مشــاركت بــراي ابتــدا

 نقـش  تحقيـق،  براي مردان انتخاب علت مطالعه،
 تحقيـق،  در ها آن شركت فوايد مطالعه، در ها آن

 شركت برايها  حق آن اطلاعات، ماندن محرمانه
 بـا  تمـاس  چگـونگي  و تحقيق در شركت عدم يا

 موافقـت  صورت در شد،مي داده توضيح محقق
 از پــژوهش، در شــركت كننــده بــرايمشــاركت

  .شدمي كسب آگاهانه كتبي رضايت ها نآ

 يهـا مصـاحبه  از هاداده يجهت گردآور
 نــوع ايــن .شــد يافتــه اســتفاده ســاختار نيمــه

 بـودن،  و عميق يپذيرانعطاف دليل به مصاحبه

ــژوهش در ــاپ ــ يه ــب يكيف ــت مناس . )18( اس
ــا ســ خــود از  تجربــه«آغــازين  الؤمصــاحبه ب

ــد  ــارداري همســر را توصــيف نمايي شــروع  »ب
 يهـا فيبه توص توجه با يبعد سؤالات .شد مي
 منظـور  بـه  و كنندگانشركت توسط شده هاراي

ــق ــ عم ــه دنيبخش  ــ آن ب ــا پرس ــي دهيه ــد م . ش
 سـؤالات  گونـه  نيا از يار نمونهيز يها پرسش

 حيتوض ـ مـورد  ني ـا در است نكمم -: باشدمي
 جملـه  ني ـا از شـما  منظـور  -د؟ يبده يتر شيب

 اشارات حالات چهره و مطالعه اين ست؟ دريچ

مــورد  كننــدگانمشــاركت يســو از يكلامــغير
 از پايـان مصـاحبه   در .گرفـت  توجـه قـرار مـي   

حـرف   اگـر  تـا  شـد يم ـ خواسته كننده مشاركت
از  پـس  نهايـت  در و نمايـد  بيـان دارد،  اينگفتـه 
 خصوص در كنندهمشاركت از يقدردان و تشكر
 صـحبت  نيـز  يبعـد  يهامصاحبه انجام احتمال

طور متوسـط  ه طول مدت هر مصاحبه ب. دش يم
ها همزمان با ل دادهيه و تحليتجز. دقيقه بود 60

 MAXqdaافـزار  نـرم  توسطها ي دادهآور جمع
ــخه  ــه  10نســ ــواي روش و بــ ــل محتــ تحليــ

Graneheim  وLundman 19(گرفـت   انجام( .
در اولـين  به، مـتن آن  هـر مصـاح   از اتمـام  پس

جهــت درك  در ابتــدا .شــد نوشــته مــيفرصــت 
ــدن در آن داده ــرق شـ ــا و غـ ــتن  ،هـ ــا مـ بارهـ

مفـاهيم آشـكار و   تـا  شد  ميخوانده  اه همصاحب
كننـدگان،   پنهان موجـود در توصـيف مشـاركت   

ــت مضــمون اصــلي   ودمشــخص شــ و در نهاي
ــه  اطلاعــاتاســتخراج و كدگــذاري  ــا توجــه ب ب
 از پـس . گرفـت  مـي جام ان محتواي متن مصاحبه
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 هايشـان  و تفـاوت  هـا شباهت براساس كدها آن

 و يمعن يدارا يا مشابه يكدها و شدند مقايسه
قـرار   گـروه  يـك  در يكـديگر  بـه  شـبيه  مفهـوم 
 به كدها از يااوليه طبقات اساس اين بر ،گرفتند

 بـا  نيـز  آمـده  دسـت  به اوليه طبقات. دست آمد

 مشـابه  يمعنا با طبقات و همقايسه شد يكديگر

 يبنـد طبقـه  رونـد  .شـدند  يبنددسته يكديگر با
 اتطبق ـ و طبقـات زير ،پايـان  در و يافـت  ادامـه 

روند كار بدين صورت بود  .آمد دست به ياصل
 هـر  مـتن  اوليه تحليل دقيق و مطالعه از پسكه 

ــاحبه، ــت مصـ ــام جهـ ــد  انجـ ــاحبه بعـ  يمصـ
 تأييـد  جهـت  مطالعه اين در .شد مي يريز برنامه
 توسـط  شـده  بيان يمعيارها از ،اه هيافت صحت

Lincoln  وGuba يـــــا مقبوليـــــت اعتبـــــار 
)Crediability(، بودن قابليت اعتماد يا همسان 
)Dependiability(ــال ــذ، انتقـــــــ  يريپـــــــ
)Transferability ( يريپـــــــــــــــــذدييأتو 
)Confirmability(   ــد ــتفاده ش ــراي . )20(اس ب

ــزايش ــذيري اف ــه اعتبارپ ــايافت ــاروش از ه  يه
ــ ــ يمختلف ــان صيتخصــ دمانن ــ زم ــرا يافك  يب
هــا بــا يافتــه كــردن چــك و هــاداده يآور جمــع
 توسـط  يبـازنگر . اسـتفاده شـد   كنندگانشركت

 اعتبـار  ديي ـأت يبرا هك بود يگريد روش ،اركهم
 بـدين  .شـد  گرفتـه  ارك ـ بـه  يف ـكي يهـا پژوهش
 در هك ـ يارانك ـهم بـه  شده داريپد طبقات منظور

 يفكي قيتحق روش و مطالعه مورد دهيپد نهيزم
 و هي ـتجز اني ـجر تـا  دش ـه اراي ـ داشتند، تجربه
 آن صحت مورد در و يبررس را هاداده ليتحل

هـا از  يافتـه  مين اعتمادأبراي ت. ندينما نظر اعلام
روش ناظر خارجي براي بررسي احتمـال درك  
مشابه او با پژوهشگر و جسـتجو بـراي مـوارد    

ه اراي ـله از طريـق  ايـن مسـأ  . مغاير استفاده شد

كننـدگان،   ر تجارب شـركت يه از تفسياول كدهاي
ــال ــامث ــتخراج  يه ــونگي اس ــاتي از چگ و  طبق

ك از ي ـها بـراي هـر   ي از متن مصاحبهيها دهيگز
ــات ــورت طبق ــت، ص ــه. گرف ــور ب ــ منظ  نيمأت
 در هك ـ يافـراد  بـه  جينتـا  ق،ي ـتحق يريپـذ  انتقال
 دربـاره  تـا  گرديـد  هاراي نداشتند، تكشر قيتحق

 خـود  تجـارب  و شپژوه جينتا نيب تشابه وجود
 پـذيري، مـتن  ييدأت جهت حصول. ندينما قضاوت

 استخراج طبقات و دهاك ها،مصاحبه از يتعداد

 مايـه  درون و طبقـات  يريگلكش يچگونگ شده،
 در هك ـ يافـراد  و يخارج نناظرا تا گرديد هاراي
 يريدپـذ ييأت باشند قادر ،نداشتندت كشر قيتحق
  .ندينما يبررس را هاداده

اي اخـلاق   قـه طدر كميته من مطالعه حاضر
-33-2786دانشگاه علوم پزشكي اروميه با كـد  

ييـد قـرار گرفتـه و كليـه ملاحظـات      أمورد ت 01
ــه از     ــايت آگاهانـ ــذ رضـ ــد اخـ ــي ماننـ اخلاقـ

كننــدگان، حفــظ حــريم خصوصــي و   مشــاركت
محرمانه ماندن اطلاعـات آنـان در ايـن مطالعـه     

قبل از انجام هر مصاحبه بـه  . رعايت شده است
ــان داده شــد كــه آن  كتشــر ــدگان اطمين هــا  كنن
توانند در هر زمان كه مايل باشند از مطالعـه   مي

هـا   دون آن كه به روند مراقبت آنبخارج شوند، 
  .اي وارد گردد خدشه

  

  اه هيافت
ــده در  مــردان شــركت محــدوده ســني كنن

ميـزان تحصـيلات   و سـال   26-44پژوهش بين 
 نس بودليسا كنندگان از راهنمايي تا فوقشركت

  ).1شماره جدول (
مردانـــي كـــه    دركاســـاس تحليـــل   بر

 ،بـاردار شـده بودنـد    IVFهمسرشان بـا روش  
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كـد اسـتخراج شـد كـه پـس از انجـام        594ابتدا 
كد، نه  162مقايسه و ادغام كدهاي مشابه نهايتا 

بــه پيامــد  بــيم و اميــد چهــار طبقــهو  زيرطبقــه
مين أدرمان، ترس از انـگ اجتمـاعي، نگرانـي ت ـ   

حاصل شـد   ،و آموزش و نياز به مشاركتمالي 
  ).2شماره جدول (

  »پيامد درمان بيم و اميد به«طبقه  -الف
اكثر مردان از همان ابتداي شروع درمـان  

 نگــران پيامــددر كنــار اميــد بــه پيامــد درمــان، 
نگرانـي مـردان در ايـن    . بودندنيز آن  حاصل از

از سلامت همسر و جنـين   و ترس حوزه نگراني
ايـن طبقـه شـامل سـه     . شـد شامل ميهر دو را 
  :استبه شرح زير  زيرطبقه

  نگراني از سلامت بارداري. 1
هـاي ايـن مـردان،    يكي از مصاديق نگراني

ها  آن. بود IVFنگراني از پيامد بارداري حاصل 
ميز بـودن روش درمـان   آ يتهمواره نگران موفق

 فكـر سـقط   داشـتند همـواره  ها اظهار  آن. بودند
زايمــان ت حــين زايمــان، شــدن جنــين، مشــكلا

از  يكـي . كنـد را نگـران مـي   آنانزودتر از موعد 
  :كنندها بيان داشتمشاركت

. بـرد عد انتقال جنين من شبا خوابم نمـي ب«
 »دائم نگران بودم كه نكنه ايـن دفعـه هـم نگيـره    

  ).سال ناباروري 5ساله،  35كننده  مشاركت(
 و پيامـدهاي آن  زايمـان  برخي نيـز نگـران  

انجـام  در چه زماني  توسط چه كسي وبودند كه 
خواهد گرفت و پيامد آن براي نوزاد و مـادر چـه   

  .خواهد بود
كننـده  همـين موضـوع مشـاركت    مورددر 

و  ممـن همـش نگـران   «: اشاره داشت كـه ديگري 
تجربـه   كه زايمان توسط فرد بي اينترسم از  مي

انجام بگيره و مشكلي براي بچـه و خـانم پـيش    

ــاد ــاركت( »بيـ ــ مشـ ــاله 32ده كننـ ــال  7، سـ سـ
  ).ناباروري

تا خانمم « :كننده ديگري بيان كردمشاركت
زودتـر از وقـتش   نكنـه  . ريـزه گه دلم مـي آخ مي

كننـده   مشـاركت ( »زايمان كنه و بچه زنده نمونه
  ).سال ناباروري 15، ساله 44

  نگراني از انتقال مشكلات به جنين. 2
هـاي  هكننـد تر مشاركت نگراني كه بيشيك 
كرده بودند ترس از كرده به آن اشاره  تحصيل

يكـي از   .انتقال ژنتيكي ناباروري به جنـين بـود  
  :ا اظهار داشته هكنندمشاركت

كه مشكل ناباروري من  همش نگرانم اين«
 »نابارور باشه به فرزندم منتقل بشه و اونم بعداً

  ).سال نازايي 5، ساله 31كننده  مشاركت(
در حين انتقال كه جنين  ها همچنين از اين آن

 ،ص جسـمي شـود  يدچـار نقـا   آسيب ببيند و بعداً
  :كننده ديگري بيان داشتمشاركت. نگران بودند

كاري شده و خدا خدا لاخره جنين دستبا«
ساله،  33كننده مشاركت( »كنم كه سالم باشهمي

  ).سال ناباروري 6
ــاركت ــدهبرخـــي از مشـ ــران كننـ ــا نگـ هـ

ــاري ــد  بيمـ ــين بودنـ ــ .هـــاي ژنتيكـــي جنـ ك يـ
نگرانـي  «: كننده با تحصيلات عالي گفت مشاركت
تر به خاطر اينه كه جنين از نظر ژنتيكي  من بيش

سـال   3، سـاله  26كننده  مشاركت( »آسيب ببينه
  ).ناباروري

  بيني نسبت به نتيجه درمانخوش. 3
 بـــا لنـــز كننـــدگان برخـــي مشـــاركت 

نگــاه انديشــي نســبت بــه نتيجــه درمــان   مثبــت
بـارداري  در گفتنـد  ه مـي ك ـ ييتـا جـا   ،كردند مي

يكـي از  . را انتخاب خواهند كـرد  IVFبعدي نيز 
  :كنندگان اظهار داشتمشاركت
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من خيلي اميـد دارم كـه سـه چهـار مـاه      «
به دنيا مياد و تا اون  ديگه پسرم صحيح و سالم

 34كننـده  مشـاركت ( »كنمزمان روزشماري مي
  ).سال ناباروري 5، ساله

مـن بـه كـار    « :كننده ديگـري گفـت  مشاركت
ايمـان دارم و مطمئـنم كـه مشـكلي     ... خانم دكتـر  

 »نه براي خانمم و نه براي بچه .پيش نخواهد اومد
  ).ناباروريسال  6، ساله 27كننده مشاركت(

 كننده ديگري ايمان به خـدا و راز  مشاركت
بيني خود بـه  و نياز به درگاه خدا را علت خوش

  .دانست درمان مي
و راز و  ي مهربونـه خـدا خيل ـ  دونممن مي«

مطمئنم اين درمان . رهنيازهاي من جاي دور نمي
 »ده و بچــه ســالمي خــواهيم داشــت نتيجــه مــي

  ).سال ناباروري 7، ساله 39كننده مشاركت(
  »انگ اجتماعيترس از « طبقه -ب

كننـدگان در پـژوهش از   تمام شـركت  تقريباً
اين موضوع بيم داشتند كـه اطرافيـان بـه محـض     

ر تصـو  IVFرمـان نابـاروري و روش   اطلاع از د
. اند دار شدهبا روش اهداي جنين بچهآنان كنند كه 

  :به شرح زير بود زيرطبقهامل دو اين طبقه ش
  ترس از انگ ناباروري. 1

تـرس از   انـگ اجتمـاعي  از زيرطبقات يكي 
كننــدگان اظهــار مشــاركت. انــگ نابــاروري بــود

در  هـا ها و نگرانيكه با سيلي از ترس كردند مي
هـا   آن. نـد اهمورد برچسب ناباروري مواجه بود

هـا را   نگران بودند كه افراد فاميل و آشنايان آن
خطـاب كننـد و انـگ     »راجاق كـو «و  »فرزند بي«

شـدن   والـد و امكان  بزنند ها آنناباروري را به 
هـا   تا از نقل قـول چند  .ال ببرندؤها را زير س آن

  :به قرار زير بودند
م خودمـون فعـلاً قصـد    ه همـه گفتـي  ما ب ـ«

دار شدن نداريم تا برچسب نـازايي بهمـون    بچه

ســـال  6، ســـاله 27كننـــده  مشـــاركت( »نزننـــد
  ).ناباروري

همه از افراد فاميـل گرفتـه تـا دوسـت و     «
دار بچـه خودمـون  آشنا كنجكاوند كه بدونند ما 

الان كه خـانمم نزديـك زايمانشـه    . شيم يا نهمي
ن حرفـي  ورد روش درمـا من به هـيچكس در م ـ 

حـرف و حـديث زيـاده و فرهنـگ      چون. امنزده
 7، سـاله  39كننـده  مشاركت(» مون پايينهجامعه

  ).سال ناباروري
دونين وقتي به قـول خودشـون بهـت     مي«

گن اجاقت كوره، حس بديه، معنيش اينـه كـه    مي
دار بشي، پدر بشي، مادر  توني مثل بقيه بچه مين

ســـال  6ســـاله،  33كننـــده مشـــاركت( »بشـــي
  ).ناباروري

وقــت در جمــع در مــورد هــيچ مــن هــيچ«
اي كنم و يا در جمع بـا بچـه  اي صحبت نمي بچه
رم تا اطرافيان با چشمشون ابراز ترحم نمي ور

 34كننـده  مشـاركت ( »نكنند و اجـاق كـور نگنـد   
  ).سال ناباروري 5، ساله

  ترس از انگ اهدايي بودن جنين. 2
 كنندگانمشاركتزيرطبقات ترس از ديگر 

. انــگ جنــين اهــدايي بــود    از انــگ اجتمــاعي 
ها نگرانند  كه آن كنندگان اظهار داشتند مشاركت

 فكر IVFانجام  از كه افراد فاميل و آشنايان بعد
انـد و  دار شدهكنند كه با روش جنين اهدايي بچه

ــه از خو ــت بچـــ ــان نيســـ  يكـــــي از. دشـــ
ما به هيچكس نگفتيم كه «: كنندگان گفت مشاركت

ــام   ــد انجـ ــدر و   IVFقصـ ــط پـ ــم فقـ را داريـ
چون ممكنه فكر كنند كه . مادرهامون و خواهرم

 »جنــين اهــدايي بــوده و مــال خودمــون نيســت 
  ).سال ناباروري 9 ساله، 36كننده مشاركت(

ماهه بـارداره   7تا الان كه خانمم «: همچنين
چـون  . باردار شده IVF كس نگفتيم كه با به هيچ
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خودمونو  بعد از زايمان هم فاميل و دوست آشنا
 كـه بچـه ايـن   . چسـبند بـه بچـه   كنند و ميول مي

مريضه و شكل خودتون  طوريه و بچه ضعيفه و
كننده مشاركت( »... فادونم از اين حرنمي نيست و

  ).سال ناباروري 6، ساله 27
  »مين ماليأنگراني ت«طبقه  -ج

مـان  اكثر مـردان از هزينـه بـالاي در    تقريباً
ين هزينـــه و مأبـــراي تـــ نگرانـــينابـــاروري و 

اميد دارند در آينـده  كه تسهيلات زندگي فرزندي 
اين طبقه شـامل  . صحبت كرده بودندمتولد شود، 

  :به شرح زير بود زيرطبقهدو 
  شكن درمان ناباروريهاي كمرهزينهتحمل . 1

شــكن هــاي كمرهزينــه از زيرطبقــات يكــي
هـا  كننـده تر مشاركت بيش. مان ناباروري بوددر

ــت ــرر،  ويزي ــاي مك ــايشه ــا آزم ــاي ، روشه ه
قيمـت ذكـر    پاراكلينيك و داروها را بسيار گران

ه مركـز  ها عـلاوه بـر ايـن سـفر ب ـ     آن. كردند مي
هاي هتل و غيـره را  استان براي درمان و هزينه

ها در كنندهمشاركت اكثر. دانستندبسيار بالا مي
هاي بالاي فرايند درمـان  مصاحبه خود به هزينه

و  IVFپزشـك تـا درمـان    از ابتداي مراجعه به 
  :داشتنداشاره اي مناسب  عدم پوشش بيمه

درمان ناباروري خيلي هزينـه بـره    واقعاً«
چنـد ميليـون خـرج كنـي كـه بـراي       راحت بايـد  

، ساله 34كننده مشاركت( »ها خيلي زيادهبعضي
  ).سال ناباروري 7

هـا رو بيمـه   كه برخـي هزينـه   حالا با اين«
 خيلي بالاست IVFده ولي باز هزينه پوشش مي

 »اي مناسب برخـوردار نيسـت   و از پوشش بيمه
  ).سال ناباروري 6، ساله 27كننده  مشاركت(

رمـان  ها كـه بـراي د  كنندهبيشتر مشاركت
در كنار  بودندمركز استان مراجعه به به مجبور 

اسـكان   و به هزينه مسـافرت  ،هاي درمانهزينه
  :داشتنددر هتل اشاره 

جا خيلي  ن به اينرفت و آمد از شهرستا«
كنـيم  هم كارمونو تعطيـل مـي  . گير و سخته وقت

ــا   ــداريم اونجـ ــاميلي نـ ــم فـ ــوريم در  ،هـ مجبـ
ــل بشــه   ــان تكمي ــا درم ــونيم ت  »مســافرخانه بم

  ).سال ناباروري 3، ساله 26كننده مشاركت(
  مالي خانواده در آيندهمين أت ترس از. 2

هـا عـلاوه بـر ذكـر     كننـده بيشتر مشاركت
مين أتاز خود  ترس IVFي روش هاي بالاهزينه

آينــده را ذكــر اقتصــادي نيازهــاي خــانواده در 
  :اي اظهار داشتكنندهمشاركت. كردند مي

مين أخـود ت ـ  ،هاي درمانر هزينهعلاوه ب«
جداسـت كـه بهـش     ياقتصادي خـانواده مشـكل  

 »ترسم از پس اون بر نيام ميخواهد شد، اضافه 
  ).ريسال نابارو 8ساله،  34كننده  مشاركت(

 ايـن «: كننده ديگري بيـان داشـت  مشاركت
همه هزينه كرديم بايـد زنـدگي بهتـري را بـراي     

 »بچه فراهم كنيم كه خيلـي سـخت خواهـد بـود    
  ).سال ناباروري 15، ساله 44كننده مشاركت(

  و آموزش مشاركت نياز بهطبقه  -د
كننـده در پـژوهش از يـك    مردان مشـاركت 

اي بـارداري  هطرف تمايل به مشاركت در مراقبت
هـاي  ند و از طرف ديگر نياز بـه مشـاوره  را داشت

طرز ارتبـاط  زوجي، آموزش رفتارهاي بهداشتي، 
هايي در رابطه آموزش نياز به با همسر و همچنين

 هـاي  رات روحي و روانـي و نيازهـاي زوج  تغييبا 
ايـن طبقـه   . ذكـر كردنـد  اروري را ابتحت درمان ن

  .است زيرطبقهشامل دو 
  مشاركت در مراقبت بارداري تمايل به. 1

يند درمان و مراقبت تمايل به مشاركت در فرآ
. از نياز و انتظـارات مـردان بـود    يبارداري مصداق

كنندگان در مطالعه، تمايل بـه  تمامي مشاركت تقريباً
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هـاي  پزشكان و مراقبـت  معاينهحضور در جلسات 
هـا دليـل    آن. كرده بودند پس از انتقال جنين را ذكر

ــل  ــاهي از  تماي ــاق پزشــك را آگ ــه شــركت در ات ب
نتيجـه حمايـت از او در    وضعيت همسر خود و در

ــا  ــول بـ ــان رداري طـ ــيبيـ ــد مـ ــي از . كردنـ يكـ
در خصـوص عـدم توجـه تـيم     هـا  كننـده  مشاركت

  :بيان داشتدرماني به مشاركت آنان 
، ما موقع ويزيت بارداري چرا نبايد دكترا«

ــد رو  ــه اتاقشــون راه ندن ــار  ،ب ــا رو كن ــرا م  چ
ــي ــه . ذارن مــ ــع خانمــ ــط ذينفــ ــار فقــ  »!انگــ

  ).سال ناباروري 6، ساله 27كننده  مشاركت(
 هـا و من خيلي دوست دارم كه در ويزيت«

ــونوگرافي ــم   سـ ــرم باشـ ــراه همسـ ــا همـ  »هـ
  ).سال ناباروري 4، ساله 32كننده  مشاركت(

هــا دليــل تمايــل بــه كننــدهبرخــي مشــاركت
ر سبارداري را حمايت از هم معايناتمشاركت در 

  :ها گفتكنندهيكي از مشاركت. ذكر كرده بودند
خوام با همسرم باشم كه من مي دليل اين«

اينه كه از وضعيتش آگاه باشـم تـا بتـونم ازش    
كننـده  مشاركت( »در شرايط دشوار حمايت كنم

  ).سال ناباروري 5، ساله 31
  نياز به دريافت مشاوره و آموزش زوجي. 2

ش و مـوز آن كردند كـه اي ـ مردان عنوان مي
هـا هـم    اشـد و آن مشاوره بايد براي هر دو نفـر ب 

 تقريبــاً. دريافــت كننــدهــاي لازم را  آمــوزشبايــد 
كنندگان از عدم دسترسي به مركز تمامي مشاركت

 مشاور به ويژه بـراي خودشـان   حتي مشاوره و
حتـــي مـــورد در ايـــن . گفتنـــدســـخن مـــي 

كــرده نيــز نيــاز بــه  تحصــيل گانكننــد كتمشــار
ه ب ـ احسـاس كـرده بودنـد،   آموزش را مشاوره و 

اي ه ـكـه دسترسـي بـه اينترنـت و شـبكه      طوري
. نمايدمين أها را ت نياز آنمجازي نيز نتوانسته بود 

  .اعتماد بودندچون نسبت به مطالب اينترنت بي

هـا بـا تحصــيلات   كننـده يكـي از مشـاركت  
  :اظهار داشتعالي 

. ثل كاشـتن يـك نهالـه   دوني كار اينا م مي«
نند به امون ككارند بعد اونو رها ميمي نهال رو

نيـاز   IVFمـا بعـد   . خوادنهال رسيدگي مي. خدا
كننـده  مشـاركت ( »داريمو مشاوره به رسيدگي 

  ).سال ناباروري 3، ساله 26
  :گفتكننده ديگري مشاركت

ال بــراي مــا پــيش ؤخيلــي ســ IVFبعــد «
كــه مســافرت بــريم يــا نــه، روابــط  ايــن اومــده،

باشه؟ كسي به مـا چيـزي    زناشويي چه جوري
اينا رو بايد يه جايي باشه كه به ما بگند و . نگفته

 33كننــده مشــاركت( »الاتمونو بپرســيمؤمــا ســ
  .)سال ناباروري 6، ساله

ها پيشنهاد كرده بودنـد كـه   كنندهمشاركت
كلاس آموزشـي بـراي مـردان در همـان مركـز      

  .تشكيل شود
شـه   روي اينترنت و شـبكه مجـازي نمـي   «

بايد مطالب رو از زبان پزشـك   ،باز كردحساب 
بهتره كه برامون توي . و كادر بيمارستاني شنيد

كننـده   مشـاركت ( »مركز كلاس آموزشي بـذارن 
  ).سال ناباروري 7ساله،  39

  :گفتند ميها كنندهشاركتم
اگه ما اطلاعات زيادي در مورد بارداري، «

ــدي    ــدن و نيازمن ــرات ب ــكلات و تغيي ــاي مش ه
تـر   چه داشته باشـيم بهتـر و بـيش   بخانممون و 

 »تونيم بهشـون برسـيم و حمايتشـون كنـيم    مي
  ).سال ناباروري 6، ساله 27كننده  مشاركت(

كـه   اگه چند نفـر باشـند كـه بعـد از ايـن     «
مثبت شـد در يـك دوره مشخصـي     IVF جواب

ــ ــه و آمــوزش ب ــل تغذي ــره مث ــي بهت  »... دن خيل
  ).سال ناباروري 8، ساله 34كننده مشاركت(
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  كننده در پژوهش مشخصات مردان شركت -1جدول 
  فرد نابارور  )سال(مدت ناباروري   شغل  تحصيلات  )سال(سن   رديف

  شوهر  6  آزاد  ليسانس  33  1
  شوهر  4  كارگر  راهنمايي  35  2
  زن  6  آزاد  زير ديپلم  30  3
  زن  4  كارمند  ليسانس  28  4
  شوهر  9  آزاد  راهنمايي  36  5
  شوهر  5  كارمند  ليسانس  31  6
  زن  8  آزاد  ديپلم  34  7
  زن  4  آزاد  ديپلم  32  8
  زن  7  آزاد  ديپلم  32  9
  زن  6  كارگر  ديپلم  27  10
  شوهر  3  كارمند  فوق ليسانس  26  11
  زن  4  كارمند  فوق ليسانس  30  12
  زن  6  آزاد  ديپلم  33  13
  زن  7  آزاد  راهنمايي  38  14
  شوهر  7  آزاد  زير ديپلم  34  15
  رشوه  3  كارمند  ليسانس  27  16
  زن  7  كارمند  ديپلم  39  17
  زن  5  آزاد  ديپلم  34  18
  شوهر  15  آزاد  ديپلم  44  19

  
  اه هاز داد شده طبقات استخراج طبقات وزير -2جدول 

  طبقات  طبقاتزير
  نگراني از سلامت بارداري

  نگراني از انتقال مشكلات به جنين  بيم و اميد به پيامد درمان
  بيني نسبت به نتيجه درمان خوش

  ترس از انگ اهدايي بودن جنين  ترس از انگ اجتماعي  ترس از انگ ناباروري
  مين مالي خانواده در آيندهأترس از ت  مين ماليأنگراني ت  هاي كمرشكن درمان ناباروريتحمل هزينه

  ينياز به دريافت مشاوره و آموزش زوج  نياز به مشاركت و آموزش  تمايل به مشاركت در مراقبت بارداري

  
  گيري بحث و نتيجه

مردانـي كـه    نتايج مطالعه حاضر براساس
 ،نـد ودباردار شـده ب  IVFروش ه ها ب همسر آن

ــگ    ــرس از ان ــان، ت ــد درم ــه پيام ــد ب ــيم و امي ب

 مين مالي و نياز به مشاركتأاجتماعي، نگراني ت
  .را درك كرده بودند و آموزش

پيامد درمان ناباروري يكي از  بيم و اميد به
برخـي  . بـود  حاضـر  مطالعـه  اصـل در طبقـات ح 
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بـودن درمـان    آميـز موفقيـت  ها ازكنندهمشاركت
ــوده ــئن نب ــران  مطم ــدو نگ ــه پيام ــرتبط ب هاي م

كـه   با توجه بـه ايـن  . سلامت مادر و جنين بودند
متوالي تحـت  چندين بار نابارور  هاي تر زوج بيش

ــي  ــرار م ــان ق ــد درم ــدفراين ــديهي اســت  ،گيرن ب
نــي ناشــي از عــدم رواو ي جســمي هــانــاراحتي

ــان و  ــت درم ــز موفقي ــث   ني ــاوري باع ــود ناب خ
 در مورد پيامد درمـان باشـد  گراني حساسيت و ن

مرور سيستماتيكي كه در بازه زماني سال . )21(
اسـترس   در مـورد كه  مقالاتي در 2014تا  2000

اي كمـك  ه ـ شرواني بعد از بارداري به دنبال رو
ه كمك باروري انجام گرفت، نشان داد زناني كه ب

اين روش باردار شدند، سطح اضطراب بـالاتر و  
تري نسبت به زناني كه به  كيفيت زندگي نامطلوب

. نـد ا هتجربـه كـرد  شـدند،  صورت طبيعي بـاردار  
تر اضطراب آنـان ناشـي از تـرس از دسـت      بيش

دادن بارداري و بقـاي جنـين، ناهنجـاري جنـين،     
ــان    ــروز مشــكلات در زم ــر و ب ــارداري پرخط ب

تـر   تمركز بـيش . )23و22( ه استشدن بيازايمان 
مطالعات به نگراني مادران از پيامدهاي بـارداري  

ــده  ــوف گردي ــه   معط ــات در زمين اســت و مطالع
اي ه ـ شنگراني پـدران در بـارداري ناشـي از رو   

اگر چـه در مطالعـه   . كمك ناباروري محدود است
ــ ــ يحاضــر نگران ــدران تاه حــدودي مشــابه اي پ

دران در دوران اي ذكـر شـده بـراي مـا    ه ـ ينگران
ايـن نتـايج توسـط برخـي از      ،باشـد  ميبارداري 

ــه  ــدود ك ــات مح ــاكي از  مطالع ــالاي  ح ــطح ب س
 اضطراب پدران در دوران بارداري همسر پس از

IVF وجه تمـايز  . )15( شود ميحمايت باشد،  مي
مطالعه حاضر با مطالعات موجود، در درك اميـد  

اكثـر مطالعـات   . اسـت به پيامد درمان در پـدران  
بـه   باشـد نيـز   مـي كه در مـورد مـادران    موجود

و مشــكلات روانــي درك شــده  گــزارش پيامــدها
حالات مثبت اند و گزارشي مبني بر درك  پرداخته
  .)23و22( گزارش نشده است رواني

 اكثـر  كـه  داد نتـايج مطالعـه حاضـر نشـان    
 قضاوت و موضوع انتشار كنندگان، نگرانشركت
 و خـود  مايـت ح جهـت  و بودند اطرافيان ياجتماع
 Hinton. كردندمي كاري پنهان ،انگ اين از كودك

يك تجربه همـراه بـا    معتقدند ناباروري Millerو 
 .)24( دو حيطه فردي و اجتماعي است در هر انگ

كــه تحــت  هــايي زوجمطالعــات نشــان داده اســت 
گيرنـد،   مـي كمك باروري قـرار  اي ه شدرمان رو

خـود   حمايت لازم را از محـيط اجتمـاعي نزديـك   
در . كنند ميمانند خانواده و خويشاوندان دريافت ن

مردان پاسخ دادند كه  %60زنان و  %70اي  مطالعه
در طول درمـان  منبع اصلي حمايت اجتماعي آنان 

دهنـد   مـي باشد و ترجيح  ميهمسرشان ناباروري 
كه به علت محافظت خود، همسر و فرزند آينده از 

 ،بـاروري نامضرات اجتمـاعي و روانـي پيرامـون    
 روش درمــان خــود را از ديگــران مخفــي نماينــد 

 كردن محروم باناباروري انگ واقع  در. )26و25(
 بهـا  آن بـه  جامعـه  كـه  يهنجار هـويت  يك از فرد

 از هـا  آن يگيـر فاصـله و  تر بيش يانزوا دهد، مي

نتايج مطالعه . )27( كنديمتشديد را  بارورها جهان
همســو  Dibbو  Arya لعــهحاضــر بــا نتــايج مطا

را يكـي  انگ نيز در مطالعه كيفي خود  ها آن .است
از تجــارب مــردان تحــت درمــان نابــاروري ذكــر 

هــا نشــان دادنــد كــه     مچنــين آنه. انــد كــرده
كه اطرافيان فرزند حاصل  كنندگان از اين مشاركت

هـا   بيولـوژيكي آن از لقاح آزمايشـگاهي را فرزنـد   
و  Readingsمطالعـه   .)28( نـد ا هندانند نگران بود

رازداري در  همكــاران نشــان داد كــه تصــميم بــه
ــارداري در زوج ــورد روش بــ ــايي مــ ــه  هــ كــ
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كننــده تخمــك، اســپرم و رحــم جــايگزين  دريافــت
اگر چه در مطالعـه  . تري دارد شدت بيش ،باشد مي

بـارداري حاصـل اسـپرم و تخمـك خـود      حاضر 
ولـي نتـايج نشـان داد حتـي در ايـن       ،بـود  ها زوج

و تمايل به رازداري  انگاز  ترس موارد نيز مردان
  ).29(نمودند و پنهانكاري را درك 

ــدهــاي مشــاركتاز ديگــر نگرانــي  ناگكنن
شـكن  اي كمره ـ هم از تحمـل هزين ـ مين مالي اعأت

مين مالي خانواده أترس از تدرمان ناباروري و 
ممكــن اســت عــدم  افــراد، ايــن. در آينــده بــود

 بـا  و كرده باشندرا بارها تجربه  IVFموفقيت 

 توسـط  هـا درمـان  پوشـش ايـن   عـدم  به توجه

بسـياري را  ، مشكلات ما كشور در بيمه خدمات
افـراد   ايـن  كـه  زمـاني  ويـژه  بـه  .كنند ميتحمل 
 ديگـري  شـهر  به درمان براي شوندمي مجبور

 را تـري سـنگين  مـالي  هـاي و هزينه كرده سفر

مين هزينه أت ،هاعلاوه بر اين هزينه. شوند متقبل
فرزندي كه هزينه زيادي براي زندگي بهتر براي 

ني مضاعفي را بـر  نگرا ،داشتن وي صرف شده
 -توصـيفي  اي در مطالعـه  .كندوالدين تحميل مي

در  1391-1393تحليلي كه در بازه زماني سال 
استان كشور با هدف بررسي نحـوه اسـتفاده    9

 هـاي  اي ناباروري در زوجه نات و درمااز خدم
 %61كه در  يدگردمشخص  ،يافتنابارور انجام 

و عدم دسترسي بـه   مشكلات اقتصادي ،ها زوج
تـرين   مهـم  پوشش كامل بيمه خدمات ناباروري

ا ه ـ هايـن يافت ـ  ).30( ه استبودعامل قطع درمان 
 در مـورد توسط نتايج مرور سيسـتماتيكي كـه   

زنــان در  ثيرات اقتصــادي نابــاروري بــر  أتــ
حمايـت   ،يافتـه حال توسعه انجام  كشورهاي در

اگر چه ايـن مطالعـه بـرخلاف مطالعـه     . شود مي
ولـي نتـايج    ،بوده اسـت حاضر بر زنان متمركز 

اي ه ـ نشـكن درمـا  اي كمره ـ هن حاكي از هزينآ
ــان     ــه درم ــدون نتيج ــداخلات ب ــي م ــه و حت پاي

ــاروري  ــن  باشــد و مــيناب نشــان داد كــه در اي
رداخـت از جيـب بيمـاران قابـل     كشورها سهم پ

ن و حتي در صـورت موفقيـت درمـا    استتوجه 
اي بعـدي را نيـز بـا    ه ـ همين هزين ـأناباروري، ت ـ

مطالعـه   ).31(كنـد   مـي مشكلات خاصي مواجـه  
Dyer  فريقاي جنوبي نشـان  آو همكاران نيز در
كمرشــكن اي هــ هپرداخــت ســالانه هزينــ داد كــه

نابارور، بخـش   هاي درمان ناباروري براي زوج
غذايي سالانه خانوار را غيراي ه هاعظمي از هزين
  .)32( دهد مييص به خود تخص

ود كـه  اين ب هاي پژوهشيكي ديگر از يافته
ــان،     ــد درم ــتند در فرآين ــار داش ــردان انتظ در م

ــت ــت از همســر  مراقب ــارداري و در حماي هــاي ب
كردنـد  مردان احسـاس مـي  . اركت داده شوندمش

 طرف اعضـاي حـرف پزشـكي بـه    از  كه توجهي
شود و در واقع خـود را  ها نمي آن مشاركت دادن

 - ده در زنجيـره درمـاني  ش ـ ان مهـره گـم  به عنو
مراقبتي فرآيند درمان ناباروري و مرحله پس از 

كننــدگان در پــژوهش مشــاركت. دانســتندآن مــي
در زمينـه روش   ها كه اطلاعات آن كردند ميبيان 

ينــد آن، تغييــرات جســمي روانــي و درمــاني، فرآ
نيازهــاي زنــان بعــد از انتقــال جنــين و دوره     

رغـم وجـود دنيـايي از    علـي  بارداري كم بـوده و 
هـا   اطلاعات در فضاهاي مجـازي بـه صـحت آن   

ه اطلاعــات و اعتمــاد نداشــته و خواهــان ارايـ ـ  
مشاوره از جانـب كـادر پزشـكي مركـز درمـان      

ــاروري در ــب  ناب ــقال ــ هبرنام ــي و  ايه آموزش
 اي نه تنها براي زنان بلكه براي خود نيـز مشاوره
ــد ــارداري حما   ،بودن ــول ب ــد در ط ــا بتوانن ــت ت ي
مطالعـه  . تري از همسر خـود داشـته باشـند    بيش
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و همكاران با هدف تببين معناي  Matsekeكيفي 
مشاركت مـردان در مراقبـت دوران بـارداري در    
مناطق روستايي آفريقاي جنـوبي نشـان داد كـه    
ــزاري از   مــردان مفهــوم مشــاركت را حمايــت اب

بــارداري بــه صــورت حمايــت همســر در دوران 
در انجـام وظـايف روزمـره    مالي، كمـك فيزيكـي   

مطالعـه بـا مطالعـه     تفـاوت ايـن   ).33( ستنددان مي
اي فرهنگـي  ه ـ تتوان ناشي از تفـاو  ميحاضر را 
ا و همچنـين وضـعيت بـاردار شـدن     ه ـ هبين نمون

. دانستياد شده مادر به روش طبيعي در مطالعه 
اي كمـك  ه شرسد بارداري پس از رو ميبه نظر 

ن از مشـاركت  شود درك مـردا  ميباروري باعث 
اين موضوع توسط نتـايج مطالعـه    .شودمتفاوت 
Nesane     و همكاران نيز كه بـه بررسـي ديـدگاه

نســبت بــه مشــاركت در  تبــار مــردان آفريقــايي
، حمايـت  نـد مراقبت دوران بارداري پرداختـه بود 

كـه   يدر اين مطالعه نيـز ديـدگاه مردان ـ  . شود مي
 ،نـد همسرشان به روش طبيعي بـاردار شـده بود  

بت به مشـاركت در مراقبـت دوران بـارداري    نس
دوران بدين صورت تعريف شد كه آنان مراقبـت  

خـود   دانستند و ميبارداري را يك موضوع زنانه 
 مـرور . )34( انسـتند د مـي ن را ملزم بـه مشـاركت  

تجـارب   در مـورد و همكـاران   Pohسيستماتيك 
نشـان داد كـه    ،مردان در دوران بارداري همسـر 

ــد حم آن ــهــا نيازمن ــدگان خــدمات  هايــت اراي دهن
ــات    ــت اطلاع ــان درياف ــتند و خواه ــلامت هس س

اين نياز، ميزان مشاركت رغم  ولي علي ،باشند مي
ها به دليل موانعي مانند مشغله كاري مناسـب   آن

اي مطالعـه  ه هيافت مقايسه با توجه به ).35( نيست
رسـد كـه    مـي به نظر  با مطالعات موجود، حاضر

به مشـاركت در   تمايلو نياز به دريافت آموزش 
بـاردار   IVFمرداني كـه همسرانشـان بـه روش    

توجيــه ايــن يافتــه  .باشــد مــيتــر  بــيش انــد، شــده
ــي ــد  م ــهتوان ــن گون ــان   اي ــد درم ــه رون باشــد ك

و بـه   اسـت  هـا  ناباروري مسـتلزم حضـور زوج  
صورت ناخواسته اين مشاركت در فرايند درمان 

رسـد پـس    ميگيرد كه به نظر  ميناباروري شكل 
ادامـه   تـري  از موفقيت درمان نيز بـا قـوت بـيش   

  .يابد مي
ها با روش لقاح داخـل   مرداني كه همسر آن

در كنار اميد به پيامـد  اند شده آزمايشگاهي باردار
اجتماعي نابـاروري   انگ نگراناز يك سو درمان، 

ــين اهــدايي مشــكلات  وناخوشــايند پيامــد ، و جن
رند در از سوي ديگر انتظار دا و هستنداقتصادي 

بـارداري   هـاي يند درمان ناباروري و مراقبـت فرآ
و آمـوزش لازم را پيرامـون    ت داده شوندمشارك

اي پس از بـارداري بـا   ه تمسايل مرتبط به مراقب
ــد  ــت نماينــ ــن روش دريافــ ــابراين در . ايــ بنــ

ــه ــزي برنام ــاروري  ري ــاي ســلامت ب ــ، ه  يطراح
 آمـوزش  جهـت  مناسـب  يامشـاوره  يهـا  برنامه
 ،يآگـاه  سطحي ارتقا به منظور هجامع و خانواده
 و هـا نگرانـي  رفـع  جهـت  در آنان عملكرد و بينش

تـا   .رسديم نظر به يضرور شانبرآورد انتظارات
بـرآورده  را هـا   اي آنه ـ يبتوان انتظارات و نگران ـ

  .كرد
كه  بود اين حاضر مطالعه قوت نقاط جمله از

اولـين   ،هاي متونبررسي براساسرسد به نظر مي
مشـكلات   و لمسـاي  يبررس ـ به كه است يامطالعه
هــا بــا روش آزمايشــگاهي  همســر آن كــه مردانــي

ــده ــاردار شـ ــد،بـ ــت انـ ــه اسـ ــه از .پرداختـ  جملـ
 يكارپنهان به حاضر، تمايل مطالعه يها محدوديت

 يسو از تجارب و احساسات از يبرخ بيان عدم و
بسـيار   تـلاش  بـا  كنندهاگرچه مصاحبه .بود مردان

اطمينـان و   جلـب  و توضـيحات  هاراي ـ با سعي كرد
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 بـــودن محرمانـــه از كننـــدگان اعتمـــاد مشـــاركت
  .كند غلبه اين مشكلات برحدودي تا هامصاحبه
  

  تشكر و قدرداني
 كــد(تحقيقــاتي ايــن مقالــه منــتج از طــرح 

مصوب دانشگاه علـوم پزشـكي   ) 2786-33-01

محتـرم   معاونت از وسيله بدين. باشداروميه مي
درمـان بيمارسـتان   و كـادر   دانشـگاه  يپژوهش
 لازم يهايهمكار جهت به اروميه مطهري شهيد

كـــه  پـــژوهش در كننـــدگانمشـــاركت كليـــه و
انـد  ن مطالعـه مشـاركت داشـته   ي ـصبورانه در ا

  .شوديم ير و قدردانكتش
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The perceptions of men awaiting the first child 
following In vitro fertilization: A qualitative study 
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Background & Aim: Couples face many problems in pregnancies 
following In vitro fertilization (IVF) compared to normal pregnancies. 
The majority of studies have focused on women, and men have 
received less attention. So, this study aimed to explore the perceptions 
of men awaiting the first child following IVF. 
Methods & Materials: This qualitative study was carried out in Shahid 
Motahari hospital in Urmia during 2017-2018. Data were collected 
using 19 individual in-depth semi-structured interviews. Participants 
were selected among men whose wives got pregnant by IVF, through 
purposeful sampling, until data saturation was reached. Data were 
analyzed through conventional content analysis approach using the 
MAXQDA software version 10. 
Results: Four categories of "hope and fear of treatment outcome", "fear 
of social stigma", "financial concern", and "need for participation and 
training" were emerged from data analysis. 
Conclusion: Men whose wives got pregnant through IVF have 
expectations and needs that must be addressed. On the one hand, the 
men are concerned about the social stigma of infertility and donation, 
the outcome of treatment, and the economic problems of treatment, and 
on the other hand they expect to be involved in the process of treatment 
and prenatal care. 
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